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REPORTE DE CASO CLINICO

Sindrome de Charles Bonnet:
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Resumen

El sindrome de Charles Bonnet (SCB) es una entidad clinica caracterizada por la presencia
de alucinaciones visuales generalmente complejas en pacientes de edad avanzada, con
estado cognitivo conservado, deterioro significativo de la agudeza visual y sin evidencia
de alteraciones neuropsiquiatricas asociadas. Se presenta el caso clinico de una paciente
femenina de 59 afios de edad que desarrolld alucinaciones visuales después de la pérdida
casi completa de la funcion visual. La presencia de alucinaciones visuales en personas de
edad avanzada con deterioro importante de la agudeza visual y sin alteraciones en el resto
de las funciones mentales, obliga a una busqueda de padecimientos que pudieran involucrar
la funcion de la via visual.
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CLINICAL CASE REPORT

Charles Bonnet syndrome: Case Report
due to pituitary macroadenoma

Abstract

Charles Bonnet syndrome (SCB) is a clinical entity characterized by the presence of
generally complex visual hallucinations in elderly patients with a preserved cognitive
status, significant visual acuity deterioration and without evidence of associated
neuropsychiatric disorders. We present the clinical case of a 59-year-old female
patient who developed complex visual hallucinations after the almost complete loss of
visual function. The presence of visual hallucinations in elderly people with significant
impairment of visual acuity and without alterations in the rest of the mental functions,
forces a search for conditions that could involve the function of the visual pathway.
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Presentaciéon de caso

Mujer de 59 afios de edad, originaria vy
residente del Estado de Hidalgo, escolaridad
primaria, ocupacion hogar, sin antecedentes de
enfermedades cronico-degenerativas. Inicio con
un cuadro clinico caracterizado por sensacion de
cuerpo extrafio, dolor de tipo ardoroso y pérdida
del campo visual lateral en ojo derecho, asociado a
cefalea de predominio frontal; posteriormente se
agregaron pérdida casi completa de la vision en
ambos campos visuales y alucinaciones visuales
complejas caracterizadas por imagenes de
personas con las cuales en ocasiones establecia

comunicacion verbal. Se le realizd resonancia
magnética craneal que reportd lesion tumoral
hipofisiaria con compresion del quiasma 0ptico,
tercer ventriculo e invasion a clivus (figura 7).
Posterior a la reseccion de adenoma hipofisiario
fue evaluada por el servicio de psiquiatria, por la
persistencia de alucinaciones visuales complejas
(figura 2). Se le indic6 manejo sintomatico con
haloperidol en dosis baja ajustada para la edad.
La paciente fue egresada 10 dias después por
mejoria, sin la presencia de alucinaciones visuales
y con ligera recuperacion de la agudeza visual.
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Figural. Imagen por resonancia magnetica que muestra en un corte sagital a nivel de la linea media el
macroadenoma que comprime diversas estructuras circundantes

Figura 2. Tomografia computarizada realizada 24 horas después de la reseccion quirdrgica mediante abordaje
endonasal.
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SINDROME DE CHARLES BONNET: REPORTE DE UN CASO

Discusién

El sindrome de Charles Bonnet es una condicion
en la cual tienen lugar alucinaciones visuales como
resultado de dafio en la via visual. Los pacientes
permanecen con la cognicion y el juicio intactos'=.
Las alucinaciones pueden ser simples o complejas.
Las simples incluyen formas de colores o un patrén
(formas geomeétricas, estrellas, burbujas flotantes),
mientras que las complejas abarcan formas
reconocibles (caras, figuras y objetos comunes)’.
Se desconoce la prevalencia exacta de esta entidad;
sin embargo, se estima que entre el 11-15%
de los pacientes con dafio visual experimentan
alucinaciones visuales complejas. Las tasas de
prevalencia varian considerablemente entre los
paises que cuentan con registros de los casos:
6.4% en Turquia, entre 0.47 y 15% Espafia, 1.4%
en China, 8.3% en Dinamarca, 17.5% en Australia y
18.8% en Canada“.

El origen de estas alucinaciones podria estar
relacionado con un fendmeno de desaferentacién
neuronal que produce un incremento en la
excitabilidad de las neuronas ocasionando
cambios moleculares tales como un incremento
del N-metil-D-aspartato y disminucién de

GABA en areas corticales especializadas
en las diferentes percepciones: las caras
en el surco temporal superior, los objetos

y paisajes en el lébulo frontal temporal y la
perseveracion y palinopsia en el I6bulo parietal’.

Referencias

Otra explicacion es la propension al desarrollo
de alteraciones perceptuales aisladas, como
en el fendmeno del miembro fantasma. Dichos
impulsos, también pueden ser originados
como aferencias inespecificas en la formacion
reticular ascendente, simulando la actividad
de los fotorreceptores y elementos neurales
0 bien por hiperactividad de ciertos grupos
celulares hacia las dareas visuales dafadas®.

Las principales etiologias reportadas en el SCB
son dafio macular, retiniano, glaucoma, neuropatia
Optica y cataratas®. En el presente caso clinico el
factor etioldgico fue el dafio de la via visual por
compresion del quiasma optico secundario a
macroadenoma hipofisiario.

Para el manejo del SCB se recomienda el uso
de antipsicéticos, antiepilépticos e incluso
benzodiacepinas, con resultados inconsistentes®.

Conclusion

Las alucinaciones visuales complejas secundarias
a dafio de la via visual constituyen una entidad
poco conocida. La variabilidad en su presentacion
clinica y en las enfermedades que lo acompafian
hace que aln no exista un consenso respecto
al manejo farmacoldgico. Se debe sospechar el
sindrome de Charles Bonnet especialmente en
pacientes de edad avanzada con alucinaciones
visuales y debilidad visual o ceguera, para evitar un
diagndstico y tratamiento psiquiatrico equivocados.
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